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 論文内容要旨 
  
 睡眠ブラキシズムは、顎口腔領域において、歯・歯質、歯周組織、咀嚼筋、顎
関節などに障害を発生させる活動である一方、ストレスマネージメントにとっ
ては重要な生理的活動である。本研究においては、睡眠ブラキシズムの生理的
な意義を解明するため、睡眠時のブラキシズム活動と自律神経活動の関係性を
確認することを目的とした。 
全身疾患、精神疾患等のない健康な男性 11 名、（年齢 24.7 ± 2.3 歳）を被験者
とし、神奈川歯科大学内の睡眠ラボにおいて、睡眠中の下顎の動きを記録する 2
軸加速度センサー、赤外線カメラ、脳波計、筋電図、心電図などのデータを記
録した。 
筋電図の積分値と、心電図の R-R 間隔の周波数解析により得られた交感神経
と副交感神経活動のデータを全睡眠時間中において、時系列で重ねあわせて評
価を行った。ブラキシズムイベントの判定は、2 軸加速度センサーと筋電図のブ
ラキシズム解析ソフトによる分析から判定された。 
結果として、睡眠中に発生したブラキシズムイベント時には、自律神経の変
動がそのブラキシズムを中心として 60 秒前後の短い間隔で変動し、その活動の
パターンは交感神経が賦活した後、ブラキシズム活動が発生しその後、副交感
神経が賦活するパターンが高頻度に認められた（93.3％）。また、そのパターン
を分析したところ、ブラキシズムイベント時の交感神経活動は、一晩の平均値
に対して約 16 倍、副交感神経活動は、一晩の平均に対して約 3 倍となっていた。
ブラキシズムの咬筋活動は、平均 15%MVC で、最大のものでは覚醒時の最大咬
筋活動時の 150%以上のものも認められた。ブラキシズムイベント時間の長さと
交感神経活動では、被験者 11 人中 7 名において有意な相関関係が認められた。
またブラキシズムの筋活動(%MVC)と副交感神経活動においては被験者 11 人中
5 名において有意な相関関係が認められた。 
これらの結果により、ブラキシズム活動と自律神経活動には密接な関係があ
り、ブラキシズム活動に生理的な意義があることが示唆された。 
 
論文審査要旨 
 
 睡眠ブラキシズムは、顎口腔領域において、歯・歯質、歯周組織、咀嚼筋、顎
関節などに障害を発生させる活動である一方、ストレスマネージメントにとっ
ては重要な生理的活動である。本研究においては、睡眠ブラキシズムの生理的
な意義を解明するため、睡眠時のブラキシズム活動と自律神経活動の関係性を
確認することを目的とした極めて新規性のある研究論文である。 
 被験者は全身疾患、精神疾患等のない健康な男性 11 名、（年齢 24.7 ± 2.3 歳）と
し、神奈川歯科大学内の睡眠ラボにおいて、睡眠中の下顎の動きを記録する 2
軸加速度センサー、赤外線カメラ、脳波計、筋電図、心電図などのデータを記
録した。全睡眠時間中における筋電図の積分値と、心電図の R-R 間隔の周波数
解析から交感神経と副交感神経活動のデータ別個に抽出し、時系列で重ねあわ
せて評価を行っているが，この研究の最も独創的な部分であり審査会では高く
評価した。ブラキシズムイベントの判定についても、2 軸加速度センサーによる
下顎運動と筋電図のブラキシズム解析ソフトによる分析から判定する極めて質
の高い評価法を使用している。 
導かれた結果は、睡眠中に発生したブラキシズムイベント時には、自律神経活
動がブラキシズムを中心として，その活動のパターンは交感神経が賦活した後、
ブラキシズム活動が発生しその後、副交感神経が賦活するパターンが高頻度に
認められた（93.3％）ことは非常に興味深い結果であると審査会では判断した。
また、そのパターンを分析したところ、ブラキシズムイベント時の交感神経活
動は、一晩の平均値の約 16 倍、副交感神経活動は、一晩の平均の約 3 倍となり，
ブラキシズムと自律神経活動の関連性が極めて高いことを明確にし、興味ある
知見を示した。また、ブラキシズムの咬筋活動は平均 15%MVC で、最大のもの
では覚醒時の最大咬筋活動時の 150%以上のものも認められ，従来より報告され
ている意識下の最大咬合力を超えるブラキシズム時の咬合力を再確認している。 
これらの結果により、ブラキシズム活動と自律神経活動には密接な関係があり、
特に交感神経と副交感神経，そしてブラキシズム活動に何らかの生理的な意義
があることが示唆された貴重な論文である。 
本審査委員会では，本研究が睡眠ブラキシズムの生理的な意義を解明するた
め、睡眠時のブラキシズム活動と自律神経活動の関連性について明確にしたこ
とを高く評価した。また，これらの結果は歯科臨床における診断と治療計画立
案，術後安定した長期経過に極めて有用な示唆を与えるものと判断した。 
よって，本審査委員会は申請者が博士（歯学）の学位に十分値するものと認め
た。 
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諸言 
 
 人間にとって人生の 3 分の 1 を占める睡眠は、日中の疲労を回復し、健康を
維持するために必要不可欠で普遍的な生物学的プロセスである。また、その睡
眠の質は睡眠時間や睡眠環境によって大きく左右される側面もあり、良質な睡
眠のためには、レム睡眠とノンレム睡眠の適切な睡眠サイクルが得られる必要
がある 1)。その睡眠サイクルの中においては、生体の生理的な活動として、全
身の筋活動の変化とともに、体温、心拍、血圧などに影響する自律神経の活動 2-3)、
成長ホルモン、コルチゾール、メラトニンなど各種ホルモン分泌量などの変動
が生じる 4)。口腔顔面領域においても睡眠中には、嚥下・咀嚼筋活動・寝言・
顔の表情・しゃっくり・ため息・咳漱・非特異的な咀嚼筋の収縮など多数の生
理的な口腔顔面運動が発現する 5)。このような生理的な口腔顔面運動の中で、
律動性咀嚼筋活動 (Rhythmic masticatory muscle activity: RMMA) 6)とそれに続く
上下の歯のグラインディング活動から成る睡眠ブラキシズムエピソードは、そ
の活動が過大になりすぎることもある。過剰となった睡眠ブラキシズムは、顎
口腔領域において、歯・歯質、歯周組織、咀嚼筋、顎関節などに障害を発生さ
せる活動であることが多数報告されている 7-12)。その一方、睡眠ブラキシズム
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は中枢性に発現する生理的な咀嚼筋の活動であることが示され 13)、ストレス処
理にとって、重要な生理的な活動であることも明らかになっている 14-15)。 
ストレスが全身に与える影響の経路として、視床下部―下垂体―副腎を介す
る HPA 軸は最終的にコルチゾールの分泌を増加させ、免疫抑制が起こり、感染
症や癌の発生にもかかわっている 16-17)。また自律神経を介する SAM 軸の最終
産物は、カテコールアミンであり、その分泌増加で心拍数の増加や血圧の上昇
などが起こり、胃潰瘍などの発生にもかかわっていると考えられている 18-20)。
一方、噛むという行動は、そのようなストレス応答の経路を減弱させる働きが
あるということが報告されている 21-25)。 
さらに睡眠ブラキシズムは、交感神経の賦活、心拍数、血圧の上昇、呼吸数
の増加、睡眠中の微小覚醒と関連していることが報告されており 26-27)、またそ
れらは、睡眠ブラキシズムの前に一連の流れをもって発生していることから 28)、
睡眠ブラキシズムは自律神経の変化に引き続いて起こる 2 次的な咀嚼筋活動で
あるとも推察されている 29)。 これらのことから睡眠ブラキシズムは、自律神経
活動と密接に関連して生体のホメオスタシスの維持に影響を与えている可能性
が考えられる。つまり、生理的な咀嚼筋活動である睡眠ブラキシズムは、生体
にとって必須の活動であるとともに、適切に制御されるべき活動であるとも言
える。 
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ただし、睡眠ブラキシズムと自律神経活動の具体的な関係性については不明
な点が多い。拘束ストレス下のラットにおける血圧、体温の上昇をバイティン
グにより抑制することが出来たとの報告 30) があるものの、睡眠ブラキシズムが
自律神経活動にどの程度関係しているのか、睡眠ブラキシズム前後の自律神経
活動のうち特に睡眠ブラキシズム後の自律神経活動の変化などについては、い
まだ明確にされていない。また、睡眠ブラキシズムと副交感神経活動との関連
についても不明な点が多い。Kemppainen ら 31) や和泉ら 32-34) は、顔面口腔領域
における副交感神経血管拡張線維の存在を発見し、三叉神経の刺激により下顎
口唇や咀嚼筋の血管が副交感神経血管拡張線維を介して拡張されるという、三
叉神経―副交感神経反射の存在を報告している。つまり、睡眠ブラキシズムと
いう三叉神経刺激は、自律神経活動のうち、副交感神経活動にも影響を与える
可能性が考えられる。 
このような背景から、本研究では、睡眠ブラキシズムが生体のホメオスタシ
スの維持において自律神経を介して影響をあたえている可能性を考え、睡眠ブ
ラキシズムと自律神経活動（交感神経、副交感神経）との関係を調べることとし
た。 
 
実験材料および方法 
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被験者 
 
被験者は、全身疾患、精神疾患等のない健康な有歯顎者の男性 11 名、（年齢
24.7 ± 2.3 歳）（表 1）とした。本実験参加者には実験計画、手順、タスクについ
て十分に説明するとともに、実験参加について同意が得られた者とした。実験
は長時間の測定となることから、実験中に少しでも心身に違和感や嫌悪感が感
知した場合には即座に自ら中止を申し出るよう指示した。本研究は神奈川歯科
大学倫理審査委員会の承認（第 90 番）を得ている。 
  
ブラキシズムモニターシステム 
 
神奈川歯科大学内の睡眠ラボには、睡眠ブラキシズム監視システムが設置さ
れ、睡眠中の様々なデータを監視することが出来る。そのシステムは、下顎の
動きを記録する2軸加速度センサー（ACC, ADXL202E, Analog Devises Co. Ltd.，
Norwood, MA, USA）、赤外線カメラ (TLV－3060, Daiwa Co. Ltd., Tokyo, Japan)、
脳波計（EEG, Poly Mate AP1124,TEAC Co. Ltd., Tokyo, Japan）、筋電図（EMG、
SN700, Techno Science Co. Ltd., Tokyo, Japan）、心電図 (ECG, Poly Mate AP1124, 
TEAC Co. Ltd., Tokyo, Japan) から構成されている。 
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睡眠実験は、はじめに覚醒時の基本データ（タッピング、グラインディング、
クレンチングなど）を採取した。各被験者が睡眠前に行った最大噛みしめを、
筋活動の基準とする目的で、5 秒間 3 回行わせて、その時の咬筋活動（maximum 
voluntary contraction, MVC）を記録した。睡眠中の筋活動は、この MVC を 100％
の活動として、その活動割合をパーセントで表すこととした (%MVC)。 
睡眠実験は、おおよそ午後 11 時～午前 7 時まで行なった。睡眠実験に使用す
る部屋は、光や音などの外部からの刺激を少なくし、室温は一定温度をたもっ
た条件とした。 
 
睡眠ブラキシズムの測定と解析 
 
睡眠ブラキシズムの測定のための咬筋の筋電図による咀嚼筋活動の記録は、
接着性の表面電極を頬骨弓と下顎下縁を結ぶ線上の咬筋部に装着することで行
った。下顎の動きを測定するための2軸加速度センサー (ACC）は、前頭部の左
右的中心部に基準 ACCを、またオトガイの左右的中心部に運動記録用のACCを
それぞれ装着した (図1)。筋電図計 (EMG) から得られた生データは、まず50ヘ
ルツノッチフィルターで交流電源上のノイズを除去し、次いで60ヘルツのハイ
パスフィルターによって皮膚電極上のノイズを除去、移動絶対積分処理の後、
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検出レベル判定を視覚的に行うためスムージング処理を行った。ACCから得ら
れた生データは50ヘルツノッチフィルターで交流電源上のノイズを除去し、次
いで10ヘルツハイパスフィルターにて上下顎歯列非接触下顎運動を示す低周波
領域を除去、移動絶対積分処理後、同様の理由によりスムージング処理を行っ
た。 
本研究では、睡眠ブラキシズムの判定基準として、吉見ら 35) の基準を参考に
して、上記のデータを基にブラキシズム解析ソフト (G1 System Co. Ltd., Tokyo, 
Japan) によりブラキシズムと判定されたものの中で、EMGの閾値レベルを最大
筋活動の5％とし、ブラキシズムの最少時間をタッピングでは250ミリ秒、クレ
ンチングとグラインディングでは500ミリ秒、さらにブラキシズム間の時間は最
少3秒のものとして判定した。 
 
心電図の記録と解析 
 
得られた心電図 (ECG) の生データは、50ヘルツノッチフィルターで交流電源
上のノイズを除去した。心電図の洞調律R-R間隔は変動しており心拍変動とよば
れる。心拍変動は、呼吸や循環に関する自律神経活動の影響を受けた生理的な
心周期のゆらぎであり、これを周波数に分けて分析（スペクトル解析）するこ
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とで複数の波からなる変動を分解することが出来る 36)。今回、解析ソフト 
(Analog Recorder Pro. G1 System Co. Ltd., Tokyo, Japan) を用いて心電図のR-R間
隔変動から自律神経の周波数成分を分離するためにスペクトル解析を行った。
解析は、時間分解能に優れたガボールウエーブレット解析により解析を行い 37)、
LF、HF、LH/HFの経時的なトレンド波形を作成した (図2)。 低周波成分のLF (low 
frequency) は、0.04 ～ 0.15Hzの周波数帯からなり心臓迷走神経系と心臓血管交
感神経系の両活動を反映している。高周波成分のHF (high frequency) は、0.2 ～ 
0.45Hzの周波数帯からなり迷走神経活動（心臓副交感神経）を反映している。
LFは、交感と副交感神経成分を含むため、LF/HFを心臓交感神経の指標とするこ
とが多い 36)。そこで今回は、LF/HFを交感神経の指標、HFを副交感神経の指標
として、LF/HFとHFのトレンド波形から時間経過における交感神経、副交感神
経の経時的な活動性の変化を評価した。 
 
比較方法 
 
ブラキシズムイベントを示す咬筋活動と交感神経・副交感神経活動の変動を
時系列で評価するため、横軸を経過時間、縦軸を咬筋活動と交感神経・副交感
神経活動の一晩の平均値に対する相対値としたグラフを作成し重ね合わせた 
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(図 3)。このグラフからブラキシズムと判定された咬筋の筋活動をブラキシズム
イベントとして、交感神経活動、副交感神経活動の変動を全睡眠時間中におい
て時系列で比較検討し、どのような関連性を持っているのかを評価した。 
経時的なブラキシズムイベントと交感神経、副交感神経の活動パターンをそ
れぞれの変動の発生順により Pattern A から Pattern D に分類した (図 4)。 
 
Pattern A: 最初に交感神経の賦活が起こり、次いでブラキシズム活動が開始され、
その後に副交感神経の賦活が続くパターン。 
Pattern B: 最初に交感神経の賦活が起こり、次いでブラキシズム活動が開始され、
その後に副交感神経の鎮静または変化なしとなるパターン。 
Pattern C: 最初は交感神経の鎮静または変化なしの状態で、次いでブラキシズム
活動が開始され、その後に副交感神経の賦活が続くパターン。 
Pattern D: ブラキシズム活動の前後において、交感神経・副交感神経の変化がな
いパターン。 
 
また、ブラキシズムイベントにおいてにおける下記項目においてブラキシズム
活動と自律神経活動の評価を行った (図 5)。 
① ブラキシズムイベント時の副交感神経活動におけるピーク前後 5 秒の平均値 
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② ブラキシズムイベント時の交感神経活動 におけるピーク前後 5 秒の平均値 
③ ブラキシズムイベントの時間 (sec) 
④ ブラキシズムの筋活動量 (%MVC/sec) 
 
統計処理 
 
統計処理は SPSS バージョン15 ウインドウズ (SPSS社、USA) を使用し、ブ
ラキシズム、交感神経活動、副交感神経活動の各指標との間の相関関係を
Spearman の順位相関係数を用いて検討した。これらは、有意水準が5％未満に
て有意とした。 
 
結果 
今回の各被験者の年齢、睡眠時間、睡眠中のブラキシズムイベントの数とそ
のパターンの分布を示す（表 1）。 
1. ブラキシズム発現と自律神経活動の順次性 
多くのブラキシズムイベントの発生時には、そのブラキシズムイベントを中
心に長くとも 60sec 前後の短い間隔で自律神経活動が変動しており、その自
律神経活動の変動は、交感神経が賦活した後、ブラキシズム活動が発現し、
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その後、副交感神経が賦活する Pattern A が全体 (総ブラキシズムイベント数
356)の 93.3％を占めていた (表 2)。また、その Pattern A においてはブラキシ
ズムの活動開始の平均 11.8 秒前に交感神経が賦活し始め、ブラキシズムの活
動開始の平均 10.3 秒後に副交感神経が賦活し始めていた (図 6)。 
 
2. ブラキシズムに関連する自律神経活動の強度 
ブラキシズム活動時、Pattern A のブラキシズムイベントが高頻度であったこ
と、このタイプのイベントが交感神経、副交感神経の両方の変動があることか
ら自律神経との関係を判断するのに適していると考えられたため、Pattern A の
ブラキシズムイベントにおいてブラキシズム活動と自律神経活動の評価を行っ
た。その結果、ブラキシズムイベント時の交感神経活動は、一晩の平均値に対
して約 16 倍、副交感神経活動は、一晩の平均に対して約 3 倍となっていた。ブ
ラキシズム時の咬筋活動は、平均 15%MVC で、最大のものでは覚醒時の最大咬
筋活動の 150% 以上のものもあった (表 3)。 
 
3. ブラキシズム活動と自律神経活動の相関 
交感神経活動と副交感神経活動それぞれに対して、ブラキシズムの筋活動、
ブラキシズムイベントの時間の長さとの相互関係を被験者ごとに調べた (表 4)。
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交感神経活動とブラキシズムイベントの時間の長さは、被験者 11 人中 7 名にお
いて有意な相関関係が認められた。その代表例を図 7 に示した。ついで、副交
感神経活動とブラキシズムの筋活動に関しては被験者 11 人中 5 名において有意
な相関関係を認めた。その代表例を図 8 に示した。 
交感神経活動とブラキシズムの力の強さは被験者 11 名中 2 名、副交感神経活
動とブラキシズムイベントの時間の長さについては、被験者 11 名中 1 名におい
て有意な相関関係があった。 
 
考察 
 
本研究では、睡眠中のブラキシズムイベント時の自律神経活動を時系列に確
認し、その関連性を調べた。その結果、ブラキシズムイベントは、93.3％という
高い確率で、交感神経が賦活した後、ブラキシズム活動が発生し、その後、副
交感神経が賦活するというパターン (Pattern A) であった。また、交感神経活動
は、ブラキシズムイベントの時間の長さと有意な相関関係が被験者 11 名中 7 名
という多くの例で認められ、次いで副交感神経活動は、ブラキシズムの筋活動
と有意な相関関係を認める被験者が 11 名中 5 名であった。交感神経活動とブラ
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キシズムの筋活動、副交感神経活動とブラキシズムイベントの時間の長さには
一部の例を除いて有意な相関関係は、認められなかった。 
これらのことから、今回対象とした被験者群においてブラキシズム活動と自
律神経活動には密接な関係があることが分かった。すなわち、ブラキシズムは
交感神経活動のみならず副交感神経活動とも密接に関係し、自律神経システム
をコントロールしている可能性が考えられる。 
睡眠ブラキシズムの発生時には、交感神経の賦活、心拍数、血圧の上昇、呼
吸数の増加、睡眠中の微小覚醒と関連していること 26-29)、また睡眠ブラキシズ
ムは、交感神経活動抑制作用のある降圧剤のクロニジン（α2 アドレナリン受容
体アゴ二スト）の投与により睡眠ブラキシズムが抑制される 38)という報告もあ
る。その他、早朝に心臓突然死が発症しやすいこと 39)と、睡眠の後半には、睡
眠ブラキシズムの発生しやすい浅い睡眠段階が多くなること 40)との関係、睡眠
時無呼吸症例では夜間の血圧が高くなり、生理的に観察されるはずの夜間の血
圧下降が消失しやすいこと 41)と、睡眠時無呼吸症例における睡眠ブラキシズム
の併発が指摘されていること 42-43)との関係は、睡眠ブラキシズムと自律神経と
の関係性を考えた時に注目すべきことと考えられる。ブラキシズム活動は、ス
トレスにより誘発される生理反応を軽減することが多数の研究より認められて
きたことであるが 21-25)、さらに自律神経との関わりの中で生体のホメオスタシ
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スの維持にも影響を与えているとも考えられる。顔面・口腔領域の血管は、三
叉神経の求心性刺激により、副交感神経拡張線維を介して血管拡張反応を起こ
すと言われている 31-33)。また、和泉ら 34)は咀嚼などによる触覚・圧覚などもこ
の血管拡張反応のトリガーとなるとしている。 
睡眠ブラキシズムによる三叉神経の求心性刺激も、副交感神経を介した顔
面・口腔領域の血管拡張反応に関与していることが考えられ、ブラキシズムが
生体における生理的に重要な活動として働いていることが推測できる。 
ブラキシズム時の過剰な筋活動が顎顔面口腔領域に為害的に働くこともある
が、ブラキシズム活動の全てが為害的かどうかは、これまでの基礎研究で報告
されているように咬合様式の問題など環境的な要因も考慮したうえで判断しな
ければならない。個体ごとの多様性が大きい活動であるブラキシズムは、口腔
系に為害作用の少ない生理的な範囲のブラキシズムと、多くの歯科医学的な問
題を発現する過剰な筋活動を伴う非生理的なブラキシズム活動を区別する必要
がある。ブラキシズムは、大部分の個体で観察される睡眠中の咀嚼筋活動であ
り、本研究で示されたように、生体の各器官の機能の恒常性を保つために働く
自律神経との関係性を考慮すると、ブラキシズム活動が生理的な意味を持つこ
とを否定することは出来ない。今後は被験者として含まれていないブラキサー
のブラキシズム活動も含めて検討し、多様なブラキシズム活動に対する自律神
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経活動についてのさらなる検討を行い、生理的なブラキシズムと非生理的なブ
ラキシズムの診断基準を策定する必要があると思われる。 
 
結論 
 
11 名の被験者を対象に睡眠ブラキシズムと自律神経活動（交感神経、副交感
神経活動）の関係性を経時的に比較検討したところ、次のような結論を得た。 
 
1. ブラキシズムイベントの発生時には、交感神経が賦活（ブラキシズムの活動
開始の平均 11.8 秒前）した後、ブラキシズム活動が発生し、その後副交感神経
が賦活 （ブラキシズムの活動開始の平均10.3秒後）するパターンが全体の93.3％
に認められた。 
2. ブラキシズムイベント時の交感神経活動は、一晩の平均値に対して約 16 倍、
副交感神経活動は、一晩の平均に対して約 3 倍となっていた。 
4. ブラキシズムの咬筋活動は、平均 15%MVC で、最大のものでは覚醒時の最
大咬筋活動時の 150% 以上のものも認められた。 
5. 交感神経活動とブラキシズムイベントの時間の長さが被験者 11 人中 7 名に
おいて有意な相関関係が認められた、ついで、副交感神経活動とブラキシズ
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ムの筋活動に被験者 11 人中 5 名において有意な相関関係を認めた 
6. 交感神経活動とブラキシズムの筋活動、副交感神経活動とブラキシズムイベ
ントの時間の長さとの間には有意な相関関係が認められなかった。 
これらのことから、ブラキシズム活動と自律神経活動との間には密接な関係
がある可能性があり、ブラキシズム活動が生理的な意味を持つことが示唆され
た。 
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付図説明 
 
図 1 睡眠ブラキシズム活動の記録 
A は、この研究で使用した 2 軸加速度センサー (ACC) を示す。B は、前頭部の
左右的中心部に基準 ACC を、またオトガイの左右的中心部に運動記録用の ACC
をそれぞれ装着した状態を示す。咀嚼筋活動を計測する表面電極は、左右咬筋
部に装着した。 
(Yoshimi H, et al. 2009 35)より引用） 
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図 2 
ガボールウエーブレット LF, HF, LF/HF トレンド波形 
上から LF Power, HF Power, LF/HF の経時的変化を示す。 
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図 3 
横軸を経過時間、縦軸を咬筋活動と交感神経・副交感神経活動の一晩の平均値
に対する相対値として重ね合わせたグラフ 
赤：交感神経活動 
青：副交感神経活動 
紺：ブラキシズム活動 
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図 4 
ブラキシズムイベント時の交感神経、副交感神経の変動パターン 
Pattern A: 最初に交感神経の賦活が起こり、次いでブラキシズム活動が開始され、
その後に副交感神経の賦活が続くパターン。 
Pattern B: 最初に交感神経の賦活が起こり、次いでブラキシズム活動が開始され、
その後に副交感神経の鎮静または変化なしとなるパターン。 
Pattern C: 最初は交感神経の鎮静または変化なしの状態で、次いでブラキシズム
活動が開始され、その後に副交感神経の賦活が続くパターン。 
Pattern D: ブラキシズム活動の前後において、交感神経・副交感神経の変化がな
いパターン。 
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図 5 
ブラキシズムイベントおけるブラキシズム活動と自律神経活動の評価 
・ブラキシズムイベント時の副交感神経活動におけるピーク前後 5 秒の平均値 
・ブラキシズムイベント時の交感神経活動 におけるピーク前後 5 秒の平均値 
・ブラキシズムイベントの時間 (sec) 
・ブラキシズムの力の強さ (%MVC/sec) 
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表 1 各被験者におけるブラキシズムイベント時に生じる Pattern A-D の分布
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表 2 ブラキシズムイベント時に生じる Pattern A-D の発現 
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図 6 
Pattern A における、ブラキシズム開始時間に対する交感神経、副交感神経の平
均活動開始時間 
・交感神経 (SNS: Sympathetic nervous system) の平均活動開始時間：ブラキシズム
活動開始の平均 11.8 秒前 
・副交感神経 (PNS: Parasympathetic nervous system) の平均活動開始時間：ブラキシ
ズム活動開始の平均 10.3 秒後 
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表 3 
交感神経活動 (LF/HF Activity)、 副交感神経活動 (HF Activity)、ブラキシズムイ
ベントの長さ、ブラキシズムの筋活動量 (％MVC) の比較 
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表 4 
各被験者における、交感神経活動と副交感神経活動それぞれに対して、ブラキ
シズムの筋活動、ブラキシズムイベント時間の長さとの相関関係 
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図 7 
交感神経活動 (LF/HF)とブラキシズムイベントの時間の長さの相関（代表例） 
(Spearman の順位相関係数、r s= 0.73 , p<0.01)  
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図 8 
副交感神経活動(HF)とブラキシズムの筋活動 (%MVC) においての相関(代表例）
(Spearman の順位相関係数、rs = 0.46, p<0.05) 
 
 
 
 
 
 
 
 
